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RESUMO

O sistema reprodutor é de alta importancia na medicina veterinaria, seja em
funcdo de criadouros ou tutores, sendo estudado e avaliado constantemente.
Diversas afeccdes podem acometé-lo, entre elas: infecciosas, congénitas,
degenerativas, neoplésicas ou inflamatérias. Os métodos de diagnostico por
imagens difundidos na rotina dos hospitais veterinarios sdo de grande auxilio
quando se trata da avaliagdo e determinagdo do progndéstico de cada caso.
Estes exames, ultrassonograficos e radiograficos, comportam-se de maneira
pratica, ndo invasiva e, principalmente, acessivel ao publico brasileiro. O
trabalho teve como finalidade avaliar a contribuicdo destas duas técnicas de
diagnoéstico por imagem na morte e retencdo fetal em pequenos animais. O
objetivo inicial foi a coleta de dados no arquivo do setor de diagnostico por
imagem do Hospital Veterinario da Universidade Santo Amaro, assim como a
discussédo e avaliacdo dos laudos ultrassonograficos e radiograficos com a
professora orientadora. Os resultados obtidos mostraram que o ultrassom
auxilia na avaliacdo da viabilidade e conformacéao fetal. J4 a radiografia € o
melhor método para a contagem fetal, além de mostrar com uma maior
facilidade colecbes gasosas em utero e/ou feto, quando presentes na morte
fetal. Observou-se também a capacidade destes dois métodos em diferenciar
os trés tipos de consequéncia da morte fetal, mumificacdo, maceracédo e
putrefacdo. Outra andlise conclusiva pelo trabalho foi a diferenca quantitativa
das espécies atendidas com suspeita de morte e retencdo fetal e a
desigualdade em relacdo a faixa etaria entre as duas espécies, foi observado
gue as cadelas sdo mais propicias a morte e retencédo fetal em uma idade mais
avancada, quando comparada as gatas.

Palavras-chave: Diagnoéstico por Imagem. Reproducdo. Pequenos Animais.
Gestacao. Morte Fetal.



ABSTRACT

The reproductive system is of great importance in veterinary medicine, whether
in function of breeders or tutors, being studied and evaluated constantly.
Several conditions can affect it, among them: infectious, congenital,
degenerative, neoplastic or inflammatory. Diagnostic imaging methods used in
routine veterinary hospitals are of great assistance when evaluating and
determining the prognosis of each case. These examinations, ultrasonographic
and radiographic, behave in a practical, non-invasive manner and, mainly,
accessible to the Brazilian public. The objective of this study was to evaluate
the contribution of these two diagnostic imaging techniques to death and fetal
retention in small animals. The initial objective was to collect data in the
diagnostic imaging sector archive of the Veterinary Hospital of the Santo Amaro
University, as well as the discussion and evaluation of the ultrasound and
radiographic reports with the counselor. The results showed that ultrasound
assists in assessing fetal viability and conformation. Radiography is the best
method for fetal counting, as well as showing gaseous collections in the uterus
and / or fetus more easily when present in fetal death. The ability of these two
methods to differentiate the three types of consequences of fetal death,
mummification, maceration, and putrefaction were also observed. Another
conclusive analysis by the work was the quantitative difference of the species
attended with suspicion of death and fetal retention and the inequality in relation
to the age group between the two species, it was observed that bitches are
more propitious to death and fetal retention at a later age, when compared to
cats.

Keywords: Diagnostic by image. Reproduction. Small animals. Gestation.
Fetal death.
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1 INTRODUCAO

A busca pelo conhecimento gestacional e o interesse na investigacéo
das doencas que acometem o sistema reprodutor levaram ao desenvolvimento
de técnicas nédo invasivas de diagndstico por imagem na medicina humana e,
mais tardiamente, 0 mesmo ocorreu na medicina veterinaria.

Desde 1942, a ultrassonografia é utilizada na medicina humana como
método de diagndstico, principalmente, para a avaliacdo de cranio, abdome e
casos relacionados a obstetricia, entretanto, nesta época, era utilizado o modo
de amplitude. Somente em 1960 o ultrassom de contato, também conhecido
como modo bidimensional, foi realmente efetivado. Este método passou a ser
utilizado na medicina veterinaria em 1966, em um servico de pesquisa para
identificacdo de gestacdo em caprinos e, por ser uma técnica ndo invasiva e
gue nao oferece riscos biolégicos para o paciente nem para o operador, €
utilizada até os dias de hoje.

De acordo com o Conselho Nacional de Técnicos em Radiologia
(CONTER), em 1895 foi oficialmente descoberta a radiagdo ionizante pelo
fisico alemdo Wilhelm Conrad Rontgen (1845-1923), o qual efetivou a primeira
radiografia em 1901, assim recebendo o primeiro prémio Nobel de Fisica da
histéria. Alguns anos mais tarde, a radiologia foi apresentada a medicina
veterinaria como um método de diagndstico. Este permite avaliar estruturas
internas dos pacientes sem o0 uso de técnicas invasivas como cirurgias
exploratdrias.

Estas ferramentas estdo sendo utilizadas em pesquisas e na rotina de
hospitais na medicina veterinaria até os dias de hoje. Os exames
ultrassonograficos e radiogréaficos, abordados e estudados nesse trabalho,
foram realizados por profissionais capazes de interpretar os achados e,
posteriormente, fornecer diversas informacdes relacionadas a gestacdo
avaliada, como por exemplo, a viabilidade e contagem fetal.

Além da avaliagdo gestacional, os exames radiograficos e
ultrassonograficos podem auxiliar no diagndéstico de injurias envolvendo a mae
e/lou feto. Em determinadas situacfes, as fémeas chegam ao atendimento

veterinario debilitadas e, algumas vezes, com histérico de: realizacdo da copula
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excedendo a duracdo normal de uma gestacdo; uso de contraceptivos;
prolongamento da duragdo do trabalho de parto; ou até mesmo em condi¢des
aparentemente normais de gestacdo, sendo a identificacdo da morte e
retencdo fetal um achado dos exames citados acima. Cabe ao imaginologista
interpretar os achados encontrados nos exames para que 0 Vveterinario
responsavel possa realizar os procedimentos necessarios, objetivando
preservar a vida da mée, e quando possivel de outros fetos que aparentam ter
possibilidade de sobreviver.

Diante de todos os meios de diagnosticos apresentados na medicina
veterinaria, os métodos que permanecem em evidéncia, devido a sua
importadncia para tomar decisbes que vao influenciar no prognéstico do
paciente afetado pela morte e retencdo fetal, sdo os de diagnéstico por
imagem. Esta é a area que ira avaliar com seguranca e objetividade a ponto de
guase sempre garantir a precisdo nos resultados. Portanto, buscou-se reunir
informacdes com o proposito de identificar diferencas, vantagens e
desvantagens entre os exames radiograficos e ultrassonograficos, quando

realizados nos casos de morte e retencao fetal.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Fisiologia
2.1.1 Fisiologia Estral das Cadelas

O ciclo reprodutivo da cadela € dividido em quatro estagios: proestro,
estro, diestro e anestro. Normalmente, o inicio do proestro define o comeco do
ciclo reprodutivo. As cadelas, geralmente, apresentam dois ciclos estrais por
ano e sao descritas como monoestricas, por conta de apresentar apenas um
estro por estacdo reprodutiva, e ndo sazonais devido a apresentacdo do estro
ocorrer em diferentes épocas do ano, além da possibilidade dos filhotes
nascerem em qualquer més do ano. Contudo, o ambiente pode interferir na
sazonalidade do ciclo estral em cadelas domeésticas. Ja o intervalo entre estros
pode variar de acordo com a raca e o porte da cadela. As racas de menores
portes tendem a apresentar mais ciclos estrais durante o ano do que cadelas
de grande porte. O intervalo entre estros esta associado a herdabilidade e
idade do animal®.

A puberdade é atingida quando a capacidade reprodutiva € alcancada,
sendo identificada no inicio do primeiro proestro. Geralmente, ocorre entre 6 a
10 meses de idade nas cadelas de pequeno porte e ndo ocorre em cadelas de
grande porte até completarem, em média, 2 anos de idade. Entretanto, a
capacidade maxima reprodutiva ndo é alcancada antes da ocorréncia do
segundo, terceiro ou quarto estro (aproximadamente 3 anos de vida). A
duracédo e as caracteristicas do proestro e estro variam em relacédo ao tipo de
cadela que se estd avaliando, pré-puberal ou madura. As cadelas imaturas
também tendem a manifestar o Split ou “false heat”, que ocorre quando
manifestam sinais de cio no proestro. Todavia, neste caso, estes sinais
diminuem em alguns dias até que o verdadeiro estro inicie. Além disso, quando
a ovulacdo acontece sem a presenca de manifestacdes clinicas, as cadelas
imaturas tendem a apresentar o cio silencioso’.

O proestro é definido como o estagio do ciclo estral em que € possivel
reconhecer sinais externos, sendo eles: corrimento vaginal serosanguinolento,
edema vulvar e atracdo ao macho, mas nao aceitagdo do mesmo. Em relacdo

a duracéo do proestro, pode-se variar de 0 a 27 dias, porém com uma meédia
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de 9 dias nas cadelas. Quanto aos hormdnios séricos envolvidos nessa fase, a
cadela tende a apresentar aumento de estradiol (0 que leva aos sinais clinicos
da fase), niveis basais de progesterona (aumentam no final da fase), aumento
de testosterona, aumento do horménio foliculo estimulante (FSH) e variacdo da
concentracéo de prolactina’?.

O estro é o estagio do ciclo estral em que a fémea aceita o0 macho para
a copula. A cadela apresenta corrimento vaginal sanguinolento, porém em
menor quantidade e a vulva demonstra um inchagco maior que na fase de
proestro. A duracao do estro pode variar de 4 a 24 dias, mas com uma média
de 9 dias nas cadelas. A cadela apresenta receptividade ao macho apos a
queda dos niveis séricos de estradiol e aumento de progesterona. A diminui¢do
dos niveis de estradiol pode proceder e influenciar o aumento de LH (horménio
luteinizante) e, na sequéncia (entre 2 a 3 dias apdés o pico de LH), ocorre a
ovulacdo. Mesmo com a ultrassonografia, o tempo exato da ovulacao é dificil
de determinar, mas € possivel estimar com a dosagem de progesterona ou LH,
sendo a de progesterona mais utilizada, tanto para predeterminar o tempo da
ovulacdo quanto o tempo de maturacéo oocitaria>>>.

Apesar dos ovOcitos ndo estarem ainda fertilizaveis, as ovulagbes
ocorrem cerca de 24 a 72 horas depois do pico de LH pré-ovulatério. Contudo,
é preciso de 2 a 3 dias para o evento de maturacdo ovocitaria®>*.

O diestro € definido, principalmente, pela citologia vaginal, quando ha
uma diminuicdo de células superficiais e aumento da porcentagem de células
intermediarias e parabasais. O diestro inicia-se quando a cadela ndo esta mais
no seu periodo fértii e consequentemente ndo é mais receptivel ao
macho’?**®. E possivel notar o desenvolvimento da glandula mamaria nas
cadelas em diestro, por conta do aumento dos niveis de progesterona. A
concentracdo de progesterona no diestro permanece predominante até o meio
para o final da fase onde sofre uma queda continua, durante cinco a seis
semanas, sendo sua concentracdo igual em cadelas prenhes, castradas ou n&o
copuladas™’. Ocorre, na fase de diestro, a atividade luteal, para a producéo de
progesterona e manutencdo de um utero gravidico. Deve-se lembrar que a
concentracdo de progesterona tem uma queda abrupta préximo ao periodo do

parto™
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Por fim, o anestro é caracterizado por ser a fase mais tranquila do ciclo
estral em relacdo ao comportamento da cadela, pois ela ndo atrai a atencao do
macho e ndo permite a copula. A vulva fica pequena em relacdo as outras
fases do ciclo estral e as células parabasais e intermediarias sdo as
predominantes na citologia vaginal®?. Nos parametros endocrinolégicos, o LH
se apresenta em formato de ondas, ou seja, aumenta e diminui discretamente e
constantemente, ja& o FSH permanece aumentado. E importante ressaltar o
aumento das concentracbes de FSH e LH em casos de cadelas que passaram

por ovariohisterectomia, o que é diferente nas cadelas em anestro’.
2.1.2 Fisiologia Gestacional das Cadelas

Os pré-requisitos para o processo de gestacdo sao: copula ou
inseminacao artificial; fecundacdo ovocitaria; implantacdo e desenvolvimento
embrionario®.

Denominada endotélio-corial, a placenta das cadelas € subdividida em
camadas: endotélio materno; cérion; mesénquima; endotélio fetal. Em razao

9,10

desta conformacao, essa placenta é classificada como zonaria™™, como mostra

a Figura 2.
Figura 1 - Aspecto da placenta da cadela, do tipo endoteliocorial e zonéria

Placenta de cadela AlantocoHo

Cordao umbilical :
Hematoma marginal

k-

Hematoma marginal

Labirinto placentario

Cinta
placentaria
o, Raioma Hematoma marginal
placentario marginal
central

Fonte: (PRESTES et al. 2006)**
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Produzida também pelos corpos luteos, a progesterona nas cadelas
realiza a manutencao e o desenvolvimento da gestacdo. Os elevados niveis de
progesterona sdo mantidos pelo corpo liteo por no minimo 50 a 60 dias depois
do pico de LH pré-ovulatério. Na segunda metade da gestacdo é necessaria a
presenca de altas concentracfes de prolactina, a qual € o horménio de atuacao
luteotréfica, para manutencdo dos corpos lateos. Dessa maneira, pode-se
entender o alto risco de uso de antiprolactinicos durante a gestacdo, o que
pode levar a abortamento®*?.

A duracdo da gestacdo € variavel por diversos fatores, como por
exemplo, a raga, tamanho da ninhada e quantidade de fetos, e dependente do
evento fisioldgico do dia “zero”, tendo em média 65 + 1 dia" A idade
gestacional € uma variavel dificil de determinar, por conta de diversos fatores: o
estro comeca 1 a 2 dias antes da onda de LH e dura de 5 a 9 dias; durante o
estro, 0 acasalamento pode ocorrer varias vezes; 0 sémen canino é resistente
e pode permanecer fértil de 4 a 6 dias™®.

O utero no poés-parto passa pelo processo de involugdo que pode durar
até 12 semanas para ser concluido®. Nas primeiras 9 semanas ocorre intensa
necrose celular e do tecido conectivo com expulsdo como léquio e

reabsorcao>*.

2.1.3 Endocrinologia Gestacional das Cadelas

O periodo entre uma cobertura fértii é caracterizado pelo padrédo
hormonal semelhante das cadelas ndo gestantes®®. A progesterona é
responsavel pelo desenvolvimento das glandulas endometriais, secrecdo de
fluidos uterinos, crescimento endometrial, manutencao da placenta, inibicdo da
motilidade uterina e eliminacdo da resposta leucocitéria no interior do ttero®*2,

O estrégeno contribui para a sintese de receptores intracelulares para
progesterona durante a gestacdo. O FSH auxilia no aumento de estrégeno no
final da gestacéo®.

Por sua vez, a prolactina desenvolve sua caracteristica luteotréfica
somente na segunda metade da gestacdo. No parto, ocorre 0 pico desse
horménio, logo em seguida, tem uma queda brusca e, por fim, eleva

novamente durante a lactagéo®.
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A relaxina, a qual € produzida pelo ovéario e pela placenta, se torna
necessaria no quesito de manutencéo da gestacao e preparagdo para o parto,
atuando de forma indutora de mudancas reprodutivas e controle da fertilidade
da cadela'. Essas mudancas sdo: aumento do crescimento uterino para
acomodacédo do desenvolvimento fetal e fornecimento de flexibilidade a pelve e
distensdo a cérvix uterina®>*°.

A diminuicdo da progesterona causa o0 deslocamento da placenta,
dilatacdo da cérvix e aumento da contratiidade uterina. Além disso, o
miométrio se torna mais suscetivel a acdo da ocitocina, a qual estimula a
producdo de prostaglandina. A queda da temperatura retal, (em média 1°C),
entre 12 a 24 horas antes do parto, esta relacionada a lutedlise pré-parto por
conta da acédo da prostaglandina®.

Outro horménio importante € o cortisol, o qual é secretado pelo feto,
responsavel pela conversdo placentaria de progesterona em estrégeno,
promovendo a diminui¢cdo dos niveis plasmaticos de progesterona e resulta na
sintese e secrecdo de prostaglandina uterina®’.

A ocitocina, eventualmente, é liberada na circulacdo e causa contracéo
do miométrio durante o parto e a descida do leite na lactacdo®®. Sua liberacéo é
decorrente da resposta a pressdo fetal na cérvix ou vagina e sua grande
importancia relaciona-se com a contracao uterina, entretanto, a ocitocina tem

influéncia minima no inicio do parto em cadelas™®.
2.1.4 Fisiologia Estral das Gatas

Enquanto isso, as gatas sdo poliéstricas sazonais, isto €, apresentam
varios ciclos em determinadas épocas do ano, tendo a duracdo média do ciclo
estral de 14 a 21 dias e a ovulacdo ocorre entre 24 a 48 horas apos a monta,
ou seja, estimulada pela copula’®® A fertilizacdo ocorre no oviduto e,
posteriormente, percorre para 0s cornos uterinos®.

O primeiro ciclo se inicia entre 4 a 12 meses de idade, sendo
influenciado pelo foto periodo e condicdo geral da gata. A gata tem uma grande
vida reprodutiva, que pode ultrapassar 14 anos. Em relagdo aos hormdnios, no

proestro, a gata apresenta uma elevacao dos niveis séricos de estradiol (por
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conta das células da granulosa nos foliculos ovarianos) e, na citologia vaginal,
predominam as células intermediarias®*"-

O proestro das felinas é um estagio observado na minoria dos casos.
Nesta fase, se identificada, a gata esfrega a regido da cabeca e pesco¢co em
qualquer objeto pertinente, pode apresentar maior docilidade e vocalizacao,

porém ndo aceita 0 macho para a cépula?.

Figura 2 - Citologia vaginal de uma gata em proestro com a predominéncia das
células intermediérias

Fonte: (TONIOLLO, G.H. et al. 1995)*

Como na cadela, o estro das gatas é o estagio onde ocorre a aceitacdo
do macho e ocorre durante o pico de atividade folicular e secrecdo de
estradiol?*. Nas gatas, a alteracdo comportamental envolve o agachamento da
fémea com a hiperextenséo da regido toracolombar, exposicéo da vulva para o
macho e ainda algumas gatas vocalizam para chamar a atencédo do macho. O
nivel de LH no sangue é baixo até o0 momento da indugcdo pela monta e,

consequentemente, a ovulgéo ocorre de 29 a 40 horas depois™??3,
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Figura 3 - Citologia vaginal de uma gata em estro com a predominancia das
células superficiais e superficiais anucleadas

Fonte: (TONIOLLO, G.H. et al. 1995)*

Diferente das cadelas, as gatas tém uma fase estral chamada interestro,
que é o periodo entre estros em gatas que n&o foram estimuladas & ovulacdo™

No diestro, o horménio predominante € a progesterona nas gatas que
1,23.

by

foram induzidas a ovulacdo na fase de estro O diestro dura
aproximadamente 40 dias nas gatas com pseudogestacdo e 60 dias em gatas
gestantes. Seu término esta relacionado com a lutedlise, quando os niveis de
progesterona diminuem. Na citologia vaginal, ha a predominancia das células
intermediarias e parabasais®.

O anestro pode ser identificado como a fase sem atividade ovaria e em

relacéo & citologia vaginal, com a predominancia de células intermediarias*?.

Figura 4 - Citologia vaginal de uma gata em anestro, com a predominancia de
células intermediérias

Fonte: (TONIOLLO, G.H. et al. 1995)*
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2.1.5 Fisiologia Gestacional das Gatas

Na sequéncia da ovulacéo, os o0citos permanecem nos ovidutos por 3 a
4 dias, onde ocorrera a fertilizacado?®. Apés a implantacdo, o embri&o permanece
no oviduto e no Utero, nutrindo-se pelo “leite uterino” produzido pelas glandulas
endometriais, estas estimuladas pela progesterona®*

As gatas apresentam entre 63 a 67 dias de gestacdo, sendo a placenta
endoteliocorial em estrutura e zoonario em forma, além disso o numero da
ninhada pode variar entre 1 a 13 filhotes™.

Além disso, nas gatas, a idade gestacional também é um fator dificil de
determinar, mesmo sua ovulacdo sendo em seguida da cépula, muitos tutores
desconhecem a data do acasalamento, o que dificulta o progndstico

gestacional, similar nas cadelas®.

2.1.6 Endocrinologia Gestacional das Gatas

Nas gatas, a progesterona é produzida na maior parte da gestacéo
principalmente pelo corpo ldteo, tendo uma pequena porcdo dessa producao
pela placenta. JA o estrégeno permanece baixo até o 58° a 62° dia de
gestacado, tendo um pico nesse momento e caindo novamente logo antes do
parto’.

A relaxina € um hormdnio especifico da gestacdo em gatas, produzida
nas células trofoblasticas das vilosidades da placenta felina. A dosagem deste
horménio pode ser um método precoce de gestacdo nas gatas, podendo ser

mensurado a partir de 20 dias apés a monta®®?"?%.

2.2 Alteracdes Reprodutivas

2.2.1 Etiologia da Morte e Retencéo Fetal

De acordo com Prestes e Alvarenga (2006), as mortes pré-natais podem
ser oriundas de agentes infecciosos e fatores nao infecciosos. Porém, esses
agentes patogénicos sdo multifatoriais e, consequentemente, dificeis de serem

identificados para o diagnéstico final. A morte de um ou diversos fetos também
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pode estar correlacionada a torcdo uterina ou espaco uterino insuficiente
devido a competicdo entre os embrides para ter acesso ao sitio placentario
impedindo, assim, o desenvolvimento e sobrevivéncia dos fetos'#. As causas
de morte e retencdo fetal, mesmo ndo sendo bem elucidadas, estéo
relacionadas com a torcdo do corddo umbilical (diminuindo o aporte nutricional
para o feto); alteracdes placentarias que resultam na deformacéo das areas de
vilosidade; traumatismos™*.

Outra provavel etiologia de morte e retencéo fetal € a aplicacdo dos
progestagenos que, mesmo em dose terapéuticas, podem agir com a
permanéncia dos niveis de progesterona elevados, eventualmente
ocasionando a retencéo fetal®°.

Além disso, outra doenca que pode ser um fator determinante de morte
e retencéo fetal € a gestacdo ectopica, a qual frequentemente € confundida
com a mumificacdo. Essa doenca é dividida em primaria e secundéria, sendo a
primaria rara em animais®'. J4 a secundaria, normalmente, acontece em
consequéncia de algum trauma, no qual o feto se desloca para a cavidade
abdominal por conta de uma ruptura na parede uterina®*. Além disso, alguns
fetos podem permanecer vivos mesmo fora do Utero por um periodo curto e
serem encontrados durante o processo de ovariohisterectomia®.

A Brucella canis pode ser interpretada como uma causa de morte
embrionaria ou fetal, seguido de aborto. Isso ocorre devido a colonizacdo nas
células epiteliais da placenta. A cadela podera interromper a gestagéo parindo
filhotes mortos ou vivos, porém os vivos nhormalmente morrem em poucos dias
ou horas®.

Em outro caso, se houver infeccdo de Herpes virus tipo 1 durante a
primeira fase de gestacdo, pode ser provocada morte neonatal ou fetal e,
posteriormente, mumificacdo. Em contrapartida, se ocorrer no meio do periodo
gestacional, sera causado abortamento e, no final do tempo da gestacéo, pode

ser ocasionado o nascimento da cria antes da data prevista®.
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2.2.2 Morte Fetal

A morte fetal pré-natal tem um impacto grande na fertilidade dos animais
voltados & reproducdo animal**. Sendo a taquicardia fetal indicativa de
estresse, a bradicardia € o sinal confiavel que o feto esta passando por um
processo de hipoxia, podendo este parametro, quando estiver apresentado

simultaneamente com a distocia, preceder a morte fetal®*>*,

Portanto, na
completa auséncia dos movimentos fetais e batimentos cardiacos, diagnostica-
se a morte fetal, em que é visualizada a perda de morfologia no primeiro dia
apos a morte e, posteriormente, diminuicdo de tamanho e ecogenicidade

(Figura 5) heterogénea no ultrassom>*

Figura 5 - Imagens ultrassonograficas do térax de um feto canino, o qual se
mostra com diminuicdo da ecogenicidade, consequentemente, evidenciando as
costelas (setas brancas)

Fonte: GHIRELLI, C. O. (2011).

Uma taxa de 5% (por cento) dos fetos de ninhadas de cadelas e gatas
podem ser natimortos, sendo que o aumento desta taxa € possivel nos casos

de distocias sem devida correcao e manejo. Em maior parte, os casos de morte
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fetal estdo relacionados a remocéo atrasada, perda da funcdo placentaria e
hipoxia fetal. Alguns fetos também podem morrer antes do nascimento e,
consequentemente, resultar na mumificacdo, sendo esta consequéncia do

resultado da asfixia por conta da aspiracdo dos liquidos fetais®.

2.2.3 Retencao Fetal

A retencdo fetal é consequéncia do rompimento precoce ou nao
rompimento das membranas fetais, ocorrendo, assim, o ressecamento e/ou
aprisionamento do feto, respectivamente. As membranas fetais podem se
romper durante o parto, causando o ressecamento do feto e a dificuldade para

expelir o mesmo e, consequentemente, predispondo a retencao fetal®.

2.2.3.1 Mumificacéao

A mumificacdo € uma consequéncia da morte fetal, a qual o feto morto
sofre modificacbes durante o meio ou final da gestacdo. O processo de
mumificacdo fetal acontece quando o feto tem a sua reabsorgédo incompleta, o
que ocorre apos a formacdo da placenta, no periodo de calcificacdo, por um
mecanismo inespecifico de desidratacdo dos tecidos moles nos fetos retidos no
Utero®®. Além disso, por conta da permanéncia da cérvix fechada, o feto néo é
expulso ou contaminado na cavidade uterina. Essa contaminagédo e expulsdo
somente ocorrerdo se outros fetos vivos estiverem em condicdes e
desenvolvimento fisioldgico. Na cadela e na gata, podera ocorrer a expulsdo de
um ou mais fetos mumificados ao lado de outros viaveis™.

O processo de mumificacéo é considerado asséptico e de involugcédo do
feto, em que ele se encontra em um ambiente com déficit de oxigenacéao ja que
a cérvix esta fechada. Este processo é descrito por fases, sdo elas: reabsorcdo
dos liquidos fetais; reabsorcéo dos liquidos intersticiais do feto, o que leva ao
ressecamento e diminui¢do de volume por conta da retragdo; endurecimento de
tecidos organicos, porem sem depoésito de calcio; enegrecimento da placenta
devido ao ressecamento™”.

A morte dos fetos pode ocorrer ou ndo por causas infecciosas, porém,

para a mesma ocorrer, nao se podem ter microrganismos que promovem a lise
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dos tecidos mortos®"%,

O feto mumificado, normalmente, tem coloracdo
enegrecida, por conta da degradacdo da hemoglobina, e a placenta apresenta
maior perda de liquidos, sendo essas caracteristicas influenciadas pelo tempo

de permanéncia no Gtero™%.

2.2.3.2 Putrefagéo (Feto Enfisematoso)

Apbés a morte fetal, se houver infeccdo, por Trichomonas foetus, a
fisometra poderd ser observada nos exames radiolégicos e
ultrassonogréficos™. A presenca desses gases pode indicar uma morte fetal
posterior, caracterizando um tipo de apresentacdo da retencdo fetal,
denominado feto enfisematoso®. Além disso, o tempo de retencéo devera ser
no minimo de 24 a 72 horas para a evolu¢do de uma putrefacdo. Portanto, o
feto enfisematoso esta relacionado com partos laboriosos incompletos e, apés
a morte fetal, o que ocorre no final da gestacdo ou no momento do parto,
bactérias anaerdbias se proliferam no tecido celular subcutaneo, musculatura e
orgaos do feto, causando, dessa forma, a putrefacdo e producdo de conteudo

gasoso™.

2.2.3.3 Maceracao

A maceracdo é, por definicAdo, um processo séptico com a
desorganizacdo estrutural do feto retido no Gtero, apdés sua morte, no final da
gestacdo. Além disso, é caracterizada pelo amolecimento e liquefacédo (Figura
7) dos tecidos moles fetais, permanecendo integro, porém desorganizado,
apenas o esqueleto. Para que esse processo ocorra, € necessario que haja
abertura cervical e a permanéncia do feto morto no Utero. O calor materno
também pode ser um fator predisponente para a proliferacdo bacteriana, a qual
penetra no Utero através da cérvix aberta’® Os mesmos autores também
assemelham a macera¢cdo com a mumificacdo, porém a grande diferenca € a

proliferacéo bacteriana e cérvix aberta no primeiro caso.
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Figura 6 - Amolecimento e liquefacao dos tecidos moles

PcrTh -

Fonte: Hospital Veterinaria da Universidade Santo Amaro (2016).
Portanto, a maceracdo é consequéncia da retencao fetal, somente em
casos com auséncia de bactérias putrefativas, ao contrario do feto
enfisematoso descrito anteriormente. A administracdo de estrégeno ou
progestagenos em cadelas com a finalidade de contracep¢éo pode influenciar
no desenvolvimento da maceracéo®’. A maceracéo e a reabsorcédo (antes dos

35 dias ap6s o pico de LH) ocorrem de maneira rapida®.
2.3 Manifestacdes Clinicas

Durante o momento da morte fetal, as cadelas e gatas podem
apresentar alteragbes clinicas passageiras, como indigestdo e colicas.
Entretanto, quanto mais 0 processo se estende, essas manifestacdes
desaparecem, tornando a doenca clinicamente silenciosa'’. As cadelas e as
gatas acometidas pela morte e, consequentemente, retencdo fetal podem
apresentar os seguintes sinais clinicos: dispnéia; hipertermia; hiporexia;
emagrecimento; desconforto abdominal; secre¢éo vaginal de coloracao variada
com odor fétido; septicemia e peritonite (nos casos de ruptura uterina)*.

Nos casos de putrefacdo e acumulo de gas (fetos enfisematosos), os
sinais clinicos na cadela e na gata podem variar entre: distirbio de estado

geral; timpanismo leve a grave; corrimento vaginal com odor nauseabundo™®.
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2.4 Diagnéstico

O diagndstico de morte fetal € constituido pela avaliagdo do histérico clinico,
exame fisico detalhado, exames hematologicos, radiograficos e

ultrassonograficos?.

2.4.1 Diagnéstico por Imagem

Das gatas e cadelas o diagnéstico de gravidez pode ser feito com a
radiografia simples*. A calcificacdo do esqueleto fetal se torna visivel entre os
36° e 46° dias de gestacdo®3%43,

A ultrassonografia também é utilizada para detectar anormalidades
durante a gestacdo, incluindo reabsorcdo fetal, aborto, desenvolvimento
retardado, anormalidades estruturais, sofrimento e morte fetal. E indicada a
avaliacdo seriada para um exame mais preciso e fidedigno. A reabsorcéo
embrionaria ocorre por consequéncia da morte fetal em até 25 dias de
gestacado. J4 a morte fetal acontece depois dos 35 dias de gestacao, resultando
em aborto ou retencdo fetal®®. Nos pequenos animais, o diagnéstico de
retencdo fetal é sugerido pela anamnese e palpacdo abdominal. Entretanto, s6
é definitivo pelo aspecto e laudo radiografico e ultrassonogréafico™.

O tempo de involucéo uterina pés-parto € de 3 a 4 semanas em cadelas
e 24 dias em gatas. Além disso, 0s aspectos ultrassonogréficos evidentes sdo
de reducdo da espessura mural e do volume de liquido intraluminal com a

diminuicéo de visibilidade do érgdo ao decorrer do tempo?°.

2.4.1.1 Ultrassonografia

O exame ultrassonografico é realizado com o animal em decubito dorsal
ou lateral, sendo o ultimo util para a avaliacdo ovariana. Um transdutor de 5
MHz é suficiente para a avaliacdo do Utero. Entretanto, os transdutores de 7,5
MHZ s&o indicados para estruturas menores devido sua maior resolucéo®.

Durante o exame tradicional, o Utero é situado entre a bexiga urinaria
ventralmente e o célon descendente dorsalmente. E de grande importancia, o

preenchimento adequado da vesicula urinaria, por conta da formacao da janela
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acustica, facilitando a conducdo dos ecos pelos tecidos, consequentemente
auxiliando na visibilidade do Gtero*,

O tamanho uterino é variado, dependendo do porte do animal, nimero
de gestacOes anteriores e condicOes patologicas antecedentes. Além disso, €
descrito como uma estrutura solida, homogénea e relativamente
hipoecogenica, normalmente com uma borda fina hiperecogénica na periferia.
Na literatura também é citada a dificuldade de identificar os cornos uterinos,
devido aos ecos do intestino delgado e gordura mesentérica. O Utero pode ser
diferenciado do intestino pela falta de peristalismo e conteddo gasoso
intraluminal, além do aspecto em camadas que o intestino se apresenta®.

A cérvix é observada em alguns casos, quando se tem uma identificacédo
apropriada do corpo uterino. Ela se apresenta como uma estrutura obliqua,
hiperecogénica e linear no plano sagital. A porcdo proximal da vagina também
pode ser avaliada, entretanto o melhor método para examinar essa estrutura é
a endoscopia direta®.

A imagem ultrassonografica no periodo de gestacdo oferece
informacdes Uteis sobre o desenvolvimento e saude fetais e, apesar de nao
fornecer um nimero exato na contagem fetal, € o método mais preciso para se
obter essas informacBes®. A partir do 30° dia de gestacdo, é possivel
identificar a organizacao de diferentes érgaos fetais, além de detectar possiveis
malformacées®®. Os melhores métodos para determinar a idade fetal sdo o
diametro da cavidade corionica e o didametro da cabeca do feto, sendo o
primeiro utilizado entre o 20° e 37° dia e 0 segundo método entre o 38° e 60°
dia. O didmetro da cabeca deve ser mensurado, no plano transversal, quando o
feto apresenta-se suficientemente grande. Como mostra o quadro a seguir, a
idade gestacional usualmente é determinada pelo diametro biparietal e o

comprimento do fémur®.
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Quadro — Férmulas de predi¢cdo para idade gestacional e dias antes do parto em
cadelas e gatas

Idade gestacional em cadelas (+ 3 dias)
Menos que 40 dias

IG = (6 x DBG) + 20

IG=(3xCC)+ 27

Mais de 40 dias

IG =(15xDC) + 20

IG=(7xDT)+ 29

IG=(6xDC)+ (3xDT)+30

Dias antes do parto em cadelas

DAP =65 - IG

Idade gestacional em gatas (+ 2 dias)
Maior que 40 dias

IG=(25xDC) +3

IG = (11 x DT) + 21

Dias antes do parto em gatas

DAP =61-1G

Fonte: (PENNINCK e D’ANJOU 2011)%

A ultrassonografia do aparelho reprodutor fornece, ao clinico veterinario
e aos especializados no setor de reproducdo, uma avaliacdo completa dos
distarbios e processos fisioldgicos (gestacdo), os quais podem ser observados
pela alteracdo de tamanho, contornos, formas e arquitetura dos Orgdos
maternos e fetais. Entretanto, estes achados ultrassonograficos ndo definem a
etiologia de base para a morte fetal*'.

O Doppler pulsado (Figura 8) € uma ferramenta ultrassonogréfica, que
auxilia no diagnéstico de viabilidade ou possivel sofrimento fetal, por meio da
identificagdo dos batimentos cardiacos. Em contrapartida, este modo também
nao € preciso em relacdo a estimativa do numero de fetos e progndstico
gestacional. Também é mencionado pela literatura o modo M (Figura 9), como
um aparato ultrassonografico capaz de avaliar as paredes e camaras cardiacas

e, além disso, quantificar o movimento do 6rg&o®.
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Figura 7 - Imagem ultrassonogréfica utilizando o modo B e Doppler pulsado
onde néo se observa batimentos cardiacos do feto

Fonte: GHIRELLI, C. O. (2011).

Figura 8 - Imagem ultrassonografica utilizando, respectivamente, o modo B e
modo M. Observa-se auséncia de movimentos cardiacos

Fonte: GHIRELLI, C. O. (2008).

O periodo de 21 a 35 dias apos a copula é o ideal para o diagndstico

preciso de gestacdo pela ultrassonografia, onde os movimentos cardiacos

25,43

podem ser identificados Também é mencionada a possibilidade de
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potencializar o diagnodstico precoce aos 15 dias de gestacdo na gata e 18 nas
cadelas, isso ocorre pois € o periodo em que a vesicula coridnica se torna
visivel®,

Nota-se que o0 exame ultrassonografico seja o melhor meio para
confirmacdo de prenhez, entretanto ndo se pode dizer o0 mesmo para a
estimativa de namero fetal, principalmente se for superior a quatro fetos. Esta
dificuldade ocorre por conta da Unica visualizagdo de secc¢fes transversais ou
longitudinais do atero, impossibilitando uma visdo mais panoramica e extensa
do mesmo*. Além disso, ha a possibilidade da contagem do mesmo feto ou
falha na contagem de algum. Se for essencial a informacdo do numero de
fetos, é indicada a radiografia no periodo final da gestacdo por conta da
mineralizac&o fetal®®.

A primeira possivel estrutura a ser identificada no diagndstico de
gestacdo pela ultrassonografia € o saco gestacional, o qual tem aspecto
anecogénico e apresenta apenas alguns milimetros de diametro. No qual, 17
dias ap6s o pico de LH é o periodo minimo para a identificacdo do saco
gestacional, entretanto é preferivel que o tutor espere pelo menos 30 dias apés
0 Ultimo acasalamento para identifica-lo com embrides viadveis, sendo nesse
caso o periodo de gestacdo maior que 23 a 25 dias. Na mesma medida em que
a identificacdo do saco gestacional é o diagnéstico definitivo para a gestacéo, a
mensuracdo dos movimentos cardiacos e fetais indica a viabilidade do feto. A
organogénese fetal é visualizada em diferentes etapas gestacionais, sao elas:
movimento cardiaco entre 0 23° e 25° dia; membros e movimento fetal entre o
33° e 35° dia; cabeca e corpo no 28° dia; esqueleto fetal entre o0 33° e 39° dia;
bexiga urinaria e estomago entre o 35° e 39° dia; diferenciacdo pulmonar do
figado entre o 38° e 42° dia; rins e olhos entre 0 39° e 47° dia; diferenciacédo
das quatro camaras cardiacas no 40° dia; intestino tardiamente entre o 57° e
63° dia. Os mesmos autores também descrevem a frequéncia cardiaca fetal
fisiolégica como sendo o dobro da maternal®®.

Como dito nos capitulos anteriores, as consequéncias da morte fetal
podem ser divididas em maceracdo, mumificacdo e putrefacdo. Se o feto
morrer antes do 25° dia, ele sera reabsorvido completamente, entretanto se o
mesmo acontecer apos a data estimada, alguns sinais poderdo ser observados

no exame ultrassonogréfico, sdo eles: auséncia de batimentos cardiacos e do
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movimento fetal (morte fetal); postura anormal do feto e volume reduzido
(mumificagdo); acumulo de gas dentro do feto ou do Utero (putrefacéo) e por
fim, desorganizacéo esquelética fetal (maceracao), este ultimo representado na

Figura 9 a seguir®®3°4.

Figura 9 - Na imagem ultrassonogréfica nota-se aumento uterino por contetdo
hiperecogenico desorganizado produtor de sombra aculstica, compativel com
fetos macerados

[ 1 1 [ 1
Fonte: GHIRELLI, C. O. (2015).

2.4.1.2 Radiografia Simples

O diagnostico de gestacdo podera ser realizado em conjunto com a
radiografia, a qual pode demonstrar um aumento uterino no inicio da gestacao,
porém o diagnéstico definitivo acontece apds 45 dias nas cadelas e 35 dias nas
gatas, momento em que o processo de mineralizacéo fetal é concluido®®°. As
projecbes adotadas para uma boa avaliagdo abdominal e consequentemente
da gestacdo sao: laterolateral (Figura 10) e ventrodorsal, dando uma relacéo

perpendicular das imagens e aprimorando o diagnéstico®.
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Figura 10 — Imagem radiografica de cadela com utero gestante normal

Fonte: (THRALL, 2015)*

Sao aspectos, de retencdo fetal consequentes da morte fetal,
perceptiveis e descritos por especialistas no exame radiografico: a presenca de
gas no interior e ao redor do feto; a sobreposicdo dos ossos do cranio; um feto
exacerbadamente flexionado; e o colapso de esqueleto. Além disso, é possivel
determinar o retardo de desenvolvimento de um feto em comparacdo aos
outros da ninhada, indicando assim um processo de morte fetal®***3. Mais
especificamente a retencdo fetal pode trazer diferentes consequéncias,
mencionadas a segquir.

Na mumificacdo, é visualizado radiograficamente o aspecto de aumento
de radiopacidade por conta da auséncia de liquido no interior dos tecidos. Além
disso, os fetos mumificados ocupardo uma menor area, apresentardo um
aspecto compressivo, aparentando estar “enrolados” e com possivel

4 ~
% 6. Na maceracao, a

4
40,

sobreposicdo dos ossos do cranio (sinal de Spalding)3
principal alteracdo radiografica € a desorganizacdo do esqueleto feta
Entretanto, se houver infeccdo, a fisometra e o gas no interior do feto serdo um
indicativo da putrefacdo e, consequentemente, classificando os fetos

enfisematosos!?°,
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2.5 Tratamento

Em pequenos animais, o tratamento pode ser realizado clinicamente por
fluidoterapia e antibioticoterapia ou cirurgicamente com a ovariohisterectomia“.

Alguns autores afirmam que o tratamento na morte fetal, indiferente da
sua consequéncia (mumificagdo, maceracdo ou putrefacdo), € a
ovariohisterectomia. Os mesmos também apontam que se houver sinais de
septicemia o tratamento conservativo sera inutil. Ademais, no caso de
putrefacdo, recomenda-se o procedimento cirdrgico por conta da prevencédo da

necrose da pars uterina da placenta.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1 Equipamento e Técnicas

Os exames radiograficos relativos ao intervalo entre os anos de 2011 e
2016 foram realizados no aparelho da marca Raicenter 100mA e 90 Ky,
equipado com grade anti-difusora e sistema “Potter-Bucky”. Os filmes
radiograficos utilizados foram da marca AGFA*, colocados em chassi metalico
com tela intensificadora Lanex Regular, de tamanhos 18x24 cm, 24x30 cm,
30x40 cm e 35x43 cm, variando conforme as dimensdes de cada animal
examinado. Apo6s identificacdo luminosa, os filmes foram revelados e fixados
em Processadora Automética Macro —Tec®, modelo MX-2. Para a realizagdo
do exame radiografico, os pacientes foram posicionados em decubito lateral
direito para obtencdo da projecdo laterolateral da regido abdominal e em
decubito dorsal para a projecdo ventrodorsal da mesma. A interpretacdo das
radiografias foram feitas, por dois avaliadores, com o auxilio do negatoscépio e
da fonte de luz ambos da marca Konex®.

Os exames ultrassonograficos foram realizados nos aparelhos Logic 100
(durante o ano de 2013); Aloka SSD 200 (nos anos de 2014 e 2015) ambos
com transdutores linear de 7,5MHz e convexo de 5 MHz e Sonoscape SV2 com
transdutores multifrequénciais linear de 6 MHZ a 9 MHz e convexo de 4 MHZ a
8 MHZ (em 2016) . Para a realizacdo do exame ultrassonografico, os
pacientes foram posicionados em decubito dorsal e contidos pelo tutor do
mesmo. Foi realizada a tricotomia desde os dois Ultimos espac¢os intercostais
até a regido hipogastrica ventral, sendo utilizado gel condutor para melhor
acoplar o transdutor a pele do paciente, evitando a interferéncia do ar ambiente

e também facilitar o deslizamento do aparelho pela pele do paciente.

3.2 Colheita de Dados

3.2.1 Acesso ao Arquivo Hospitalar

Realizou-se um estudo retrospectivo dos exames radiograficos e
ultrassonograficos de pacientes da espécie canina e felina diagnosticados com
morte e retencgédo fetal a partir do arquivo do setor de Diagndstico por Imagem

do Hospital Veterinario de Santo Amaro - Hovet Unisa entre os anos de 2011 e
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2016. Foram coletadas as informac0des relativas as variaveis raca e idade dos
animais estudados e aspectos radiogréficos e ultrassonogréficos da afeccao

em questao.

3.2.2 Avaliacdo dos Exames Radiograficos e dos Laudos

Ultrassonograficos

As imagens radiograficas de cadelas e gatas com diagnostico de morte e
retencdo fetal foram avaliadas por dois examinadores ao mesmo tempo com
intuito de descrever os aspectos relacionados a morte e retencgao fetal.

Foi realizada a coleta das informagcbes contidas nos laudos

ultrassonograficos dos pacientes com diagnostico de morte e retencao fetal.

3.2.3 Confeccéo da Tabela

As variaveis racas, idade e as descricbes dos aspectos radiograficos e
ultrassonograficos foram, no momento de sua obtencéo, inseridos em uma
tabela previamente confeccionada, que apresenta campos para preenchimento,
referentes a esses dados. Um campo especifico foi destinado ao diagnostico
da afeccdo envolvida, que foi feito com base na interpretacdo dos aspectos
radiogréaficos e ultrassonograficos obtidos em cada caso. Dessa forma, ao final
do levantamento, estdo agrupadas em um Unico documento todas as
informacdes necessarias de cada paciente abordado, para a posterior analise

dos dados.
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4 RESULTADOS

No periodo entre o més de janeiro de 2011 e dezembro de 2016, trinta e
um animais, da espécie canina e felina, realizaram exame radiografico e/ou
exame ultrassonografico abdominal com suspeita de anormalidades
gestacionais, conforme mostra a Tabela 1, entretanto dois animais,
diagnosticados com gestacdo dentro dos padrdes da normalidade, foram
incluidos nos resultados para comparacao. O exame radiografico abdominal foi
realizado em sete dos trinta e um (22,58 %) animais, sendo que em trés deles
nao foi possivel diagnosticar morte fetal apenas pelo exame radiografico. Vinte
e um (67,74%) animais foram submetidos apenas ao exame ultrassonografico
e somente em trés foram executados ambos os exames.

A seguir sdo apresentados tabela e grafico da porcentagem e

caracteristicas dos exames avaliados nas duas espécies.

Tabela 1: Porcentagem da espécie dos animais atendidos no Servico de
Diagndstico por Imagem com suspeita de anormalidade fetal entre 2011 e 2016

Espécie Numero de animais Porcentagem (%)

Canina 19 61,30
Felina 12 38,70
Total 31 100

Em relacdo a faixa etaria dos trinta e um animais, a idade entre eles variou
entre 7 meses a 13 anos, com uma média de 5,4 anos, sendo quatro pacientes
até 1 ano, dez entre 2 a 5 anos, seis entre 6 a 10 anos e quatro acima de 11
anos. Dentre os trinta e um animais, cinco fémeas felinas e duas caninas néo
tiveram a idade informada pelo condutor. Os graficos a seguir mostram a

relacdo da faixa etaria relatada acima.
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Grafico 1 - Distribuicdo da faixa etaria das dezenove fémeas caninas atendidas
no periodo de 2011 a 2016

7

até 1 ano

até 5 anos

entre 6 - 10 anos

acima de 11 anosIdade n3do informada

Grafico 2 - Distribuicdo da faixa etaria das doze fémeas felinas atendidas no
periodo de 2011 a 2016

7

até 1 ano

até 5 anos

entre 6 - 10 anos

acima de 11 anosIdade ndo informada
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Em relacdo aos animais que realizaram exames radiograficos ou
pacientes que realizaram em conjunto com o0 exame ultrassonografico (dez
animais), os principais achados radiograficos foram: desorganizacdo da
estrutura é6ssea fetal, colecdo gasosa em utero e/ou feto; posicionamento
distocico (um em apresentacao transversa, outro em apresentacao posterior e
outro em atitude de membros fletidos sob o corpo). A frequéncia das principais
anomalias encontradas esta apresentada na Tabela 2 a seguir.

Tabela 2 - Frequéncia dos aspectos radiograficos encontrados nas dez fémeas
atendidas no periodo de 2011 a 2016

Achados Radiograficos N° de animais Porcentagem (%)

acometidos/ N° Total

de animais
Colecao gasosa em 7/10 70%
atero e/ou feto
Posicionamento 3/10 30%
distécico do feto
Desorganizagéo da 2/10 20%

estrutura 6ssea fetal

Vinte e quatro pacientes realizaram o exame ultrassonogréfico ou em
associacdo ao exame radiogréafico. Os principais achados foram: auséncia de
frequéncia cardiaca fetal, desorganizacdo estrutural; diminuicdo da
ecogenicidade do feto; perda de definicdo estrutural; conteddo gasoso
adjacente. A relacdo dos principais achados ultrassonograficos esta
apresentada na tabela a seguir.
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Tabela 3 - Frequéncia dos aspectos ultrassonograficos encontrados nas vinte e
qguatro fémeas atendidas no periodo de 2011 a 2016

Achados N° de animais acometidos/ Porcentagem
Ultrassonogréficos N° Total de animais (%)
Auséncia de frequéncia 24/24 100%
cardiaca fetal

Diminuicéo da 10/24 41,66%
ecogenicidade do feto

Perda de definicao 10/24 41,66%
estrutural

Contetdo gasoso 7124 29,16%
adjacente

Desorganizacéao estrutural 4/24 16,66%

Ainda relacionado aos vinte e quatro animais que realizaram 0s exames
ultrassonogréficos, catorze animais, ndo tiveram suas respectivas idades
gestacionais mencionadas no laudo ultrassonografico. Porém, cinco destes
animais, sendo duas cadelas e trés gatas, tiveram os diametros biparietais
mensurados pelos avaliadores, o que possibilitou a realizagdo do célculo pelo
autor e a determinacdo aproximada de seus periodos gestacionais. A
correlacdo de todas as idades gestacionais adquiridas e as mensuradas (DBP),

durante o estudo, se apresenta no gréafico a seguir.
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Gréfico 3 - Variacdo da idade gestacional estimada pelo exame ultrassonogréfico
e, em determinados animais, pelo autor apdés a realizagdo dos calculos
embasados nos diferentes didmetros biparietais dos fetos, em fémeas gestantes
atendidas no periodo entre 2011 a 2016

10 +

9 -

8 -

DBP

0 n T
entre 50 -59 dias acima de 60 dias idade gestacional ndo estimada

4.1 Imagens Radiogréficas

As imagens radiograficas obtidas no Hospital Veterinario da
Universidade Santo Amaro e, posteriormente, estudadas pelo autor, estdo

devidamente apresentadas nas proximas paginas.



Figuras 11 e 12 - Imagens radiogréficas em projecdes laterolateral direita (A) e
ventrodorsal (B) do abdémen de uma canina gestante de 02 anos de idade. Nota-
se a presenca de trés fetos com sistema esquelético calcificado e organizado.
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Figura 13 - Imagem radiogréfica laterolateral abdominal de uma canina gestante
de 09 anos de idade. Presenca de um feto insinuado no canal do parto (seta
branca), em posicao distocica (membros fletidos sobre o corpo)
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Figuras 14 e 15 - Imagens radiograficas em projecdes laterolateral direita (A) e
ventrodorsal (B) do abdémen de uma felina gestante de 03 anos de idade. Nota-
se a presenca de dois fetos com sistema esquelético calcificado e organizado,
um deles apresentando-se insinuado no canal do parto (seta branca). Em
projecdo ventrodorsal, observa-se também o estreitamento do canal pélvico
(angustia pélvica, seta preta) e alteracdo morfolégica do colo e cabeca femoral
direita (seta vermelha

=
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Figuras 16 e 17 - Imagens radiograficas em projecdes laterolateral direita (A) e
ventrodorsal (B) do abdéomen de uma canina gestante de 13 anos de idade. Nota-
se a presencga de trés fetos, sendo um permeado por cole¢do gasosa e dois com
estruturas 6sseas organizadas e sem contelldo gasoso adjacente
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Figura 18 — Imagens radiograficas laterolateral direita (A), laterolateral esquerda
(B) e ventrodorsal (C) do abdémen de uma felina gestante de 03 anos de idade.
Presenca de um feto em topografia uterina apresentando desorganizacdo da
arquitetura esquelética e colecdo gasosa adjacente (seta preta). Nota-se também
a presenca de fragmentos 6sseos em cavidade géastrica — corpos estranhos
(considera-se a possibilidade de ingestédo de feto) (seta branca)




Figuras 19 e 20 - Imagens radiogréficas em proje¢des laterolateral direita (A) e
ventrodorsal (B) do abdomen de uma canina gestante de 01 ano de idade.
Presenca de um feto em topografia uterina com desorganizagdo da estrutura
O0ssea (auséncia de cranio e membros) e colecdo gasosa adjacente (setas
brancas)
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Figuras 21 e 22 - Imagens radiograficas laterolateral direita (A) e ventrodorsal (B)
do abdémen de uma felina gestante de 02 anos de idade. Presenca de trés fetos
em topografia uterina apresentando descontinuidade da calota craniana e
contetdo gasoso adjacente, compativel com fetos enfisematosos. Um feto em
apresentacédo transversa horizontal (seta branca). Imagens sugerem distocia —
causa provavel daretencéao
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Figuras 23 e 24 - Imagens radiogréficas laterolateral direita (A) e ventrodorsal (B)
do abdémen de uma felina gestante de 05 anos de idade. Presenca de quatro
fetos em topografia uterina com conteddo gasoso adjacente, compativeis com
fetos enfisematosos
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Figuras 25 e 26 - Imagens radiograficas (A) em projecdo laterolateral direita e em
projecdo ventrodorsal (B) do abdémen de uma canina gestante. Nota-se a
presenca de seis fetos em topografia uterina com sistema esquelético
calcificado e organizado
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5 DISCUSSAO

A importancia da atividade reprodutiva dos animais domeésticos se torna
cada vez mais relevante na medicina veterinaria, seja para criadouros, 0s quais
buscam a perfeicdo genética, ou para tutores preocupados com a saude do seu
animal de estimagdo. Tal importdncia € exposta quando pesquisadores
procuram entender a vida reprodutiva, suas divisdes™? e particularidades, as
guais acometem esses animais. Nesse contexto, o diagndstico por imagem se
apresenta como um importante auxilio nesses estudos e pesquisas, e para 0
publico do Brasil, um pais em desenvolvimento, a ultrassonografia e a
radiografia se comportam como métodos mais disponiveis e acessiveis?®>*3,
O trabalho teve como foco principal duas espécies domésticas, canina e felina,
por conta da grande rotina no local de coleta de dados, e também pela
acessibilidade aos exames arquivados no setor.

As anormalidades gestacionais, morte e possivel consequente retencdo
fetal, acometidas nessas espécies, podem estar ligadas a diversos fatores
como agentes infecciosos™*®%  torcdo uterina'*®, aplicacdo de
progestagenos® e até mesmo brucelose canina®. Entretanto, foi observado no
estudo realizado que poucas vezes a etiologia € identificada, e na maioria dos

H40 & indicada de imediato.

casos a OS
Apos refletir sobre as diversidades, mencionadas nos capitulos
anteriores, de causas e possiveis apresentacdes da afeccdo em questédo, viu-
se a necessidade de realizar um estudo voltado para os métodos de
diagnéstico por imagem, mais especificamente as técnicas utilizadas nas
rotinas de hospitais veterinarios, para esclarecer as diferencas de seus
resultados e indicacdes. O trabalho teve, entdo, como obijetivo inicial, a coleta
de dados no arquivo do setor de diagnostico por imagem do Hospital
Veterinario da Universidade Santo Amaro, assim como a discussao e avaliacdo
dos laudos ultrassonogréficos e radiograficos com o professor orientador.
Quanto a distribuicdo da faixa etaria das fémeas inclusas no trabalho,
uma relacdo entre esse fator com a morte e retencgéao fetal ndo fora encontrado
na literatura, portanto viu-se a importancia de citar a diferenca etéaria entre as
duas espécies acometidas pela alteracdo. Apesar dos tutores ndo informarem a

idade em cinco fémeas felinas e duas caninas, foi diagnosticado morte e
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retencdo fetal na fase jovem adulta, entre 1 a 5 anos, na espécie felina.
Enquanto as cadelas tiverem uma distribuicdo etaria mais uniforme, com um
namero maior de pacientes acima de 6 anos de idade.

O exame ultrassonografico foi o método utilizado para mensurar o
diametro biparietal®®?® e, consequentemente, estimar a idade gestacional, a
qual foi apresentada no Gréfico 3. Esta técnica também auxiliou a confecgéo do
calculo, realizado pelo autor, de estimativa da idade gestacional dos animais
que ndo a tinham em seus respectivos laudos ultrassonograficos, também
mencionadas no Gréfico 3. J4 o Doppler e 0 modo M?*, este Gltimo utilizado na
avaliacdo dos animais mencionados no trabalho, sdo ferramentas Gteis nos
exames ultrassonograficos, que estdo diretamente relacionadas a viabilidade
fetal pela avaliacdo dos batimentos cardiacos e, em contrapartida, estes
métodos ndo s&o apropriados para a contagem fetal®>. Os principais aspectos
encontrados nos exames ultrassonograficos foram compativeis com aqueles
descritos na literatura®?**°**° sendo eles, em ordem decrescente de
reiteracdo, a auséncia de frequéncia cardiaca, diminuicdo da ecogenicidade
fetal, perda da definicdo estrutural que compde o feto, conteddo gasoso
adjacente e, por fim, desorganizagéo estrutural, como mostra a Tabela 3.

Em relacéo ao estudo radiografico realizado pelo autor em parceria com
a professora orientadora, viu-se que, apds os dias necessarios para a

325 este & 0 melhor método para a contagem fetal®.

mineralizacao esquelética
Este se diferencia da ultrassonografia, a qual ndo tem a possibilidade de
visualizar uma imagem panoramica quando comparada com a imagem
radiografica®. As imagens utilizadas para a avaliacdo e concretizacdo dos
resultados, graficos e tabelas foram realizadas essencialmente com o0s animais
em decubito lateral direito e também em decubito dorsal®® durante o exame
radiografico, estas permitiram uma visdo perpendicular e panoramica, além de
auxiliarem no diagnostico. Os achados radiograficos também coincidiram com
a descricdo da literatura®****®, entretanto, percebeu-se a facilidade de
encontrar cole¢cdes gasosas pelos exames radiogréaficos, assim como mostram

as Figuras 3 a 7.
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Outro achado radiografico foi o posicionamento distdcico?®*® de alguns
fetos, Figuras 6 e 8, aparentando estar diretamente ligado com a morte e,

consequentemente, retengao fetal.
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6 CONCLUSAO

Tendo em vista as informacdes levantadas por este estudo retrospectivo,

foi possivel concluir as seguintes afirmacdes:

1. Os exames ultrassonograficos e radiograficos sdo de alta importancia
diagnéstica quando se trata do sistema reprodutor e mais
especificamente a gestacdo e suas afeccdes. Podem ser empregados
em animais de diversas espécies, racas e tamanhos, a fim de
potencializar a impressao diagndstica e auxiliar o médico veterinario na
conduta de tratamento de diversas alteracdes.

2. Os exames de diagnostico por imagem permitiram, por si so, diferenciar
as consequéncias da morte fetal em mumificacdo, maceragdo e
putrefacdo. Sendo basicamente caracterizadas, respectivamente, por
aspecto “enrolado”, desorganizado ou com colegao gasosa adjacente.

3. Existe uma variacdo entre as idades das duas espécies de fémeas
acometidas: gatas apresentando a morte e retenacdo fetal em idade
adulta jovem.

4. Os achados mais facilmente identificados nos exames
ultrassonogréaficos e radiogréficos, respectivamente, sdo auséncia de
frequéncia cardiaca e colecdo gasosa adjacente. Portanto, prova que a
radiografia ndo esté ligada diretamente com a viabilidade fetal, diferente

da ultrassonografia.
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